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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo, relatar as atividades desenvolvidas durante o periodo de
estagio curricular obrigatdrio, onde este foi realizado no Hospital Veterinario Dra. Renata
Saccaro entre o periodo de 3 de fevereiro de 2020 a 6 de junho de 2020, totalizando 420 horas,
sendo supervisionado pela Médica Veterinaria Renata Saccaro. Foram desenvolvidas atividades
de rotina, tais quais como: acompanhamento de consultas, procedimentos cirurgicos, exames de
imagem, acompanhamento de aplicacdes de medicaces em animais internados e demais
procedimentos. Neste trabalho foi relatado a descrigdo do local, as casuisticas acompanhadas,
somaram um total de 55 animais em atividades clinicas e cirurgicas, sendo que 39 (71%) eram
caes e 16 (29%) eram gatos, onde a maior incidéncia observada foi de animais politraumatizados,
insuficiéncia renal cronica e gastroenterites, e dos 55 casos acompanhados exames e
procedimentos acompanhados, além do relato de dois casos clinicos, um de hérnia perineal em
um canino SRD e outro caso clinico de sertolioma em um Golden Retriever. O estagio curricular
obrigatdrio, foi de suma importancia para o0 meu aprendizado, pois nele podemos aliar teoria e
pratica no acompanhamento da rotina e abordagem de um médico veterinario com seu paciente,

desde o primeiro contato com o animal durante a consulta, até seu diagndstico e tratamento.

Palavras chave: Cdo. Hérnia perineal. Tumor testiculo.
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1 INTRODUCAO

O estagio curricular obrigatorio € de suma importancia, para aliar a teoria estudada
durante o longo periodo de graduacdo em préatica, observando a vivéncia dos profissionais
experientes, em suas condutas clinicas vividas durante o cotidiano, diante de pacientes e tutores,
além de poder acompanhar e observar a importancia de uma boa anamnese e exame fisico aliado
a exames complementares para o fechamento correto do diagnéstico de um paciente.

O local escolhido para o estagio curricular obrigatorio, foi o Hospital Dra. Renata
Saccaro (HVRS), onde este é referéncia em atendimento clinico e cirargico de cdes e gatos na
Regido da Serra Gaulcha, possuindo atendimento 24 horas e estrutura capaz de assegurar
assisténcia medica e curativa de animais, visando sempre o bom atendimento de tutores e
animais.

O estégio curricular obrigatério foi realizado entre o periodo de 3 de fevereiro a 6 de
junho de 2020, totalizando 420 horas. O estagio foi supervisionado pela médica veterinaria
Renata Saccaro e orientado pelo professor Dr. Eduardo Conceicéo de Oliveira.

Este presente trabalho, tem como objetivo apresentar o local de estagio, relatar as
atividades desenvolvidas e observadas durante este periodo de estagio, além da casuistica
clinica, onde a maior incidéncia observada foi de animais politraumatizados. Além de
apresentar dois relatos de caso clinicos, um canino sem raca definida, com 13 anos de idade,
este foi diagnosticado com uma hérnia perineal com encarceramento de vesicula urinaria e um
segundo caso clinico de tumor de células de Sertoli (sertolioma) em um canino de raca Golden
Retriever, de 6 anos de idade.
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2 DESCRICAO LOCAL DE ESTAGIO

O estégio curricular obrigatdrio foi realizado no Hospital Veterinario Renata Saccaro
(HVRYS), localizado em Caxias do Sul, na Avenida Therezinha Pauletti Sanvitto, n° 430, Bairro
Floresta (Figura 1), no periodo de 3 de Fevereiro de 2020 a 06 de Junho de 2020, com a carga
semanal de 8 horas diérias, totalizando 420 horas. O estagio foi supervisionado pela Médica
Veterinaria Renata Saccaro.

Figura 1 - Apresentacdo da faixada do Hospital Veterinaria Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).

O Hospital Veterinario Renata Saccaro, oferece servicos de clinica médica e cirurgica
geral e especializada, onde conta com profissionais terceirizados para estes servicos. O hospital
realiza servicos de vacinacdo, exames de diagndsticos de imagem, como radiografia e
ultrassonografia, além de exames laboratoriais como hemogramas e bioquimicos. O HVRS
possui 24h de funcionamento e oferece plantdo veterinario neste periodo, além de internacéo e
isolamento de animais com doengas infectocontagiosas.

O prédio do HVRS conta com uma infraestrutura de trés andares, sendo o subsolo
garagem para funcionarios e colaboradores. O primeiro andar é formado pela recepgéo, onde
0s tutores realizam cadastro e esperam com seus animais o atendimento veterinario (Figura 2),

banheiro, sala da administracdo, sala de visitas, onde era realizada a interacdo de pet’s
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internados com seus tutores e os veterinarios passavam informacdes sobre o estado geral do
paciente, também eram realizadas as altas dos paciente e a entrega e explicagdo das prescricoes
médicas aos tutores.

O HVRS possui trés consultorios, onde o consultorio 1 (Figura 3), preferencialmente
eram realizadas as vacinag0es, pois era o consultorio que possuia a geladeira de armazenamento
das mesmas, sala da direcdo, cozinha e lavanderia. Contava também com uma sala de internagéo
para pacientes com doencas infectocontagiosas (isolamento), esta possuia 10 boxes individuais,
ar condicionado e estufa para controle de temperatura dos animais, uma geladeira para

armazenamento de medicagdes e alimentagdes exclusivas para o isolamento.

Figura 2 - Recepcéo de atendimento de animais e tutores do Hospital Veterinario Renata
Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).
Figura 3 - Consultorio de atendimento clinico 1 do Hospital Veterinario Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).
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O segundo andar é constituido de sala de exames de imagem onde eram realizados
exames de ultrassom e radiografia simples e contrastado (figura 4), canil (Figura 5), onde conta
com 19 boxes, cada um era identificado com o nome do animal e cada animal possuia uma
prancheta com seus dados e prescricdo de medicacdes diarias. A canil contava também com
geladeira para armazenamento de medicag0es e alimentagdes dos internados, ar condicionado
e estufa para aquecimento dos animais. Neste pavimento também apresentava o gatil, possuia
6 boxes, onde também os animais eram identificados e possuiam sua prancheta de prescricdes.
Possuia também uma sala de exames laboratoriais (Figura 6), onde eram realizados exames
hematoldgicos (bioquimicos e hemogramas), urinalise e snap testes, outros exames mais

especificos eram encaminhados para laboratorios externos.

Figura 4 - Sala de exames de imagem do Hospital Veterindrio Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).

Figura 5 - Estrutura da UTI Canil do Hospital Veterinario Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).
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Figura 6 - Laboratorio de analises clinicas do Hospital Veterindrio Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).

O segundo andar também contava com a farmacia (Figura 7), onde eram armazenadas
a maioria das medicaces, o controle era realizado através de uma tabela de saida, onde era
anotada todas as medicacOes e equipamentos retirados. O HVRS contava com dois blocos
cirurgicos e sala de preparacdo de animais que iriam para cirurgias. No bloco cirdrgico 2,
preferencialmente eram realizados os procedimentos cirdrgicos contaminados, atendimentos e
estabilizacdo de pacientes de emergéncias. O bloco cirargico 1 (Figura 8), contava com
aparelho monitor multiparamétrico e aparelho de anestesia inalatéria com sistema aberto e
fechado, onde eram realizados os demais procedimentos cirargicos. Todos os atendimentos
eram realizados com equipamentos e materiais devidamente esterilizados em autoclave. Possuia
também no terceiro andar, um dormitério, dois banheiros e uma sala de reunides, onde eram

discutidos casos de internados e demais assuntos.

Figura 7 - Apresentacdo das instalacdes da farmécia do Hospital Veterinario Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).
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Figura 8 - Bloco cirurgico 1 do Hospital Veterinario Renata Saccaro

Fonte: Karen Brito (2020).
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3 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Durante o periodo de estagio, foram desenvolvidos atividades e acompanhamentos da
clinica médica e cirdrgica de pequenos animais. Neste periodo foi realizado o acompanhamento
de consultas e revisdes de pacientes, procedimentos cirurgicos, altas de pacientes e explicacdes
sobre a administracdes de medicac¢Bes dos animais no domicilio, contencdo de animais no setor
de imagem, auxilio e acompanhamento na internacdo dos animais. Na farméacia, também foi
possivel auxilio na embalagem de materiais para posterior esterilizacéo.

Nas consultas e revisdes clinicas observou-se a conduta do médico veterinario na
realizacdo de anamnese dos pacientes, determinacdo de diagnosticos sugestivos, terapias
instituidas e o acompanhamento da realizacdo de vacinas e aplicacdo de vermifugos nos
animais. Além disso, foi possivel o auxilio na contencao dos animais para melhor visualizacédo
e para um bom desenvolvimento de um exame clinico geral e na coleta de material para exames
laboratoriais.

Em procedimentos cirargicos foi possivel acompanhar e observar desde a inducédo
anestésica para o procedimento até seu pds-operatorio. Foi possivel também, auxiliar o médico
cirurgido na preparacdo do paciente, dos materiais a serem utilizados e acompanhamento de
procedimentos cirrgicos.

No setor de imagem, acompanhou-se exames de ultrassonografia e radiologia. O
estagiario podia auxiliar na contengdo dos animais, na realizacdo de exames, e posteriormente
visualizacao e interpretacdo de imagens acompanhando o médico veterinario responsavel por
este setor.

No setor de internacdo dos animais, foi possivel o acompanhamento do médico
veterinario, na preparacao e aplicacdo de medicagdes e alimentacdo dos pacientes, manuseio e
higienizacdo dos animais internados, auxilio na troca de curativos, realizacdo de acesso venoso
e montagem de fluidoterapia. Na internacdo, realizou-se o auxilio na contencdo para coleta de

exames laboratoriais e colocacdo de sonda uretral em pacientes, caso fosse necessario.

3.1 CASUISTICA

Foram acompanhados durante o estagio curricular, 55 animais em atividades clinicas
e cirargicas, sendo que 39 (71%) eram cdes e 16 (29%) eram gatos (Grafico 1). Entre os felinos
10 (62,5%) eram fémeas e 6 (37,5%) machos, dos cédes 16 (41%) eram fémeas e 23 (59%)

machos (Grafico 2).
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Graéfico 1 - Representagdo grafica da distribuicdo dos animais acompanhados conforme a
espécie no Hospital Renata Saccaro.

Distribuicao dos casos conforme espécie

m Cies m Gatos

Fonte: Karen Brito (2020).

Gréfico 2 - Representacao grafica da distribuicdo de géneros em cées e gatos acompanhados
durante o periodo estagio curricular no Hospital Renata Saccaro.

Distribuicdao conforme género e espécie
0,8

0,6

0,4
0,2 I I
0
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B Felinos M Caninos

Fonte: Karen Brito (2020).

Em relacdo & casuistica acompanhada, na tabela 1 podemos observar as afeccGes mais
acompanhadas e procedimentos cirurgicos (Tabela 2), durante o periodo de estagio no Hospital
Veterinario Dra. Renata Saccaro. Os casos mais acompanhados, devido ao horario de estagio
no HVRS se estender para o plantdo, foram politraumatismos (18,2%), onde na medicina
veterinaria as principais causas de politraumatismos sdo atropelamentos automobilisticos,
quedas de altura, agressdo de outros animais e agressdo humana (KOLATA, 1980), seguidos
de afecgOes urinarias e digestdrias como a insuficiéncia renal crénica (7,3%) que é a perda da
funcdo da unidade estrutural dos rins, os néfrons, podendo ocorrer tanto em cées como em gatos
(RUFATO et al, 2011). E a gastroenterite (5,45%), onde os principais sinais clinicos sdo

vOmitos e/ou diarreia, letargia e anorexia. Sobre as complicacdes cirargicas acompanhadas,
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encontra-se um caso de uma cadela, raga Yorkshire, 7 meses de idade, onde apresentava- se
com anorexia e emagrecimento progressivo, sendo encaminhada para laparotomia exploratdria,
onde foi observado que a mesma havia sido castrada com suturas de fio cirdrgico de algodéo,
onde foi constatado a aderéncia deste no intestino, vesicula urinaria e coto uterino, sendo
realizado ent&o neste caso, o procedimento de enterotomia parcial no animal e a substituicdo
das suturas em fio algod&o, por fios nylon cirdrgicos.

Tabela 1 - Apresentacdo de diferentes tipos de afec¢cdes acompanhadas na clinica durante o
periodo de estagio no Hospital Renata Saccaro.

(Continua)
Afeccoes Afeccdes Espécies Total (%)
caninos  felinos
(n) (n)
Digestorio Gastroenterite 3 0 3 5,45%
Fecaloma 0 2 2 3,64%
Cardiaco Cardiomiopatia dilatada 1 0 1 1,8%
Respiratorio Broncopneumonia 1 0 1 1,8%
Bronquite asmética 0 1 1 1,8%
Reprodutor Piometra fechada 1 0 1 1,8%
Sertolioma 1 0 1,8%
Musculoesquelético Politraumatismo 7 3 10 18,2%
Fratura de mandibula 0 2 2 3,64%
Artrose 2 0 2 3,64%
Luxacdo de patela 1 0 1 1,8%
Fratura de maxila 1 0 1 1,8%
Urinario IRC 4 0 4 7,3%
DTUIF 0 1 1 1,8%
Infectocontagiosas  Parvovirose canina 3 0 3 5,45%
FeLV 0 2 2 3,64%
Cinomose canina 2 0 2 3,64%
Tegumentar Miiase 1 0 1 1,8%
Hepéatico Lipidose Hepética 0 1 1 1,8%
Colangite 1 0 1 1,8%
Hematopoiético Neoplasia em bago 3 0 3 5,45%
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(Continuacéo)

Outros Reacdo alérgica vacinal 2 0 2 3,64%
Hérnia inguinal 1 0 1 1,8%
Hérnia perianal 1 0 1 1,8%
Intermacéo 1 0 1 1,8%
Complicacgdes pos-
cirurgicas 1 0 1 1,8%
Intoxicacdo Ibuprofeno 0 1 1 1,8%
Cetoacidose diabética 1 0 1 1,8%
Rejeicdo materna de
filhotes 0 1 1 1,8%
Hipotermia filhote 0 1 1 1,8%
Total 55 100%

Fonte: Dados do estagio no Hospital Veterinario Dra. Renata Saccaro (2020).

Tabela 2 - Apresentacdo de diferentes tipos de cirurgias acompanhadas durante o periodo de
estagio no Hospital Renata Saccaro.

Afeccoes Cirurgias Espécies Total
caninos  felinos
(n) (n)
Digestério Enterotomia 1 0 1
Reprodutor Orquiectomia 2 0 2
Ovariosalpingohisterectomia 1 0 1
Musculoesquelético Reposicdo de mandibula 2 0 2
Reposicdo de maxila 1 0 1
Urinario Desobstrucéo felino 0 1 1
Outros Laparotomia exploratéria 2 0 2
Herniorrafia 1 0 1
Total 10 1 11

Fonte: Dados do estagio no Hospital Veterinario Dra. Renata Saccaro (2020).
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4 RELATOS DE CASOS

4.1 HERNIA PERINEAL UNILATERAL COM ENCARCERAMENTO DE VESICULA
URINARIA EM UM CANINO SRD

4.1.1 Introducéo

Considera-se hérnia, a protusdo de um 6rgdo ou uma parte dele através de um defeito
na parede da cavidade anatdmica na qual esté situado. Em maioria das vezes ocorre protusdo
de 6rgdos abdominais através do diafragma, parede abdominal e perineo (PENAFORTE
JUNIOR et al. 2015). A hérnia perineal é caracterizada pela ruptura e enfraquecimento da
musculatura do diafragma pélvico. As hérnias normalmente, ocorrem em cdes machos, ndo
castrados e idosos, podendo ocorrer também em gatos e cadelas jovens (PENAFORTE Junior
et al. 2015).

Segundo Barreu (2008), a hérnia perineal ocorre em 20% a 50% de forma bilateral,
sendo a dilatacdo ventrolateral ao &nus (BELLENGER e CAFIELD, 2007). As hérnias perineais
podem ser classificadas como hérnias falsas ou tendo sido sugerida como nomenclatura ruptura
do diafragma pélvico, j& que no saco herniario normalmente ndo é constituido de periténio
(BRUHL-DAY, 2002).

A etiologia da hérnia perineal ainda é desconhecida, porém estudos indicam que
podem adevir de constipacdo cronica, tenesmo por aumento da prdstata e desequilibrio
hormonal (DOREA et al., 2002). Os sinais clinicos observados s&o principalmente, dificuldade
de miccdo e evacuacdo, tenesmo, aumento de volume perineal, podendo este ser redutivel ou
ndo redutivel (MORTARI, 2005).

O diagndstico de hérnia perineal pode ser realizado através do conjunto de sinais
clinicos, exame fisico, historia clinica e exames de imagem como ultrassonografia, radiografia
uretrocistografia retrograda (BRUHL-DAY, 2002; MORTARI, 2005). O tratamento
recomendado deve ser sempre o cirargico de herniorrafia, sendo indicado tratamento clinico

somente quando paciente apresente risco anestésico grave (BOJRAB e TOOMEY, 1981).

4.1.2 Caso Clinico

Chegou para atendimento no HVRS um canino, 13 anos de idade, sem raga definida,
ndo castrado, pesando 11,7kg, apresentacdo escore corporal 3, mucosas rosadas, temperatura
retal 38,5°C. Tutor relatou que a aproximadamente 5 dias, apareceu um aumento de volume na

regido pélvica do animal, que este ndo estava defecando e nem urinado e se encontrava apatico
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e sem apetite e que o canino ja havia realizado uma ecografia em outra clinica a qual sugeriu

encarceramento de vesicula urindria em saco herniério.

No exame fisico, a ausculta apresentou-se arritmica com sopro grau Il foco tricuspide,

presenca de algia em palpacdo abdominal e na regido perineal lado esquerdo, o aumento de

volume era aproximado de 15x10cm.

Como diagndstico presuntivo, sugeriu que o aumento de volume era compativel com

uma hérnia perianal, como exames complementares além da ultrassonografia ja realizada em

outra clinica, solicitou - se hemograma (Tabela 3) e bioguimicos (Tabela 4), onde foram

observados uma anemia normocitica normocrémica, arregenerativa, leucocitose por

neutrofilia e hematocrito abaixo dos niveis de referéncia os quais, aliados poderia ser

sugestivo de uma doenca/infeccdo crénica ou doenca renal.

Tabela 3 - Exame hemograma: Canino, 13 anos, apresentando aumento de volume perineal,
sugestivo de hérnia perineal com encarceramento de vesicula urinéria.

Exame Resultado Valor de referéncia
Eritrocito 5,47 5,65 — 8,87 M/puL
Hematocrito 35,1 37,3-61,7%
HGB 13,9 13,1 -20,5 g/dL
MCV 64,2 61,6 -735fL
Reticuldcitos 7,7 10 - 110 K/pL
Leucocitos 24,05 5,05 - 16,76 K/pL
Neutrofilos 21,14 2,95 - 11,64 K/pL
Linfécitos 1 1,05-5,10 K/uL
Mondcitos 1,76 0,16 — 1,12 K/uL
Eosindfilos 0,01 0,06 — 1,23 K/uL
Basofilos 0,14 0,00 - 0,10 K/pL

Fonte: Karen Brito (2020).
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Tabela 4 - Exame bioquimicos: Canino, 13 anos, apresentando aumento de volume perineal,
sugestivo de hérnia perineal com encarceramento de vesicula urinéria.

Exame Resultados Valor de referéncia
Creatinina 9,4 0,5-1,8 mg/dL
Ureia 116 7 — 27 mg/dL
ALT 73 10-125 U/L
Fosfatase alcalina 65 23-212 U/L

Fonte: Karen Brito (2020).

Apds exames realizados, as indicacdes terapéuticas sugeridas para o tutor foram
internacdo do paciente e realizacdo de cirurgia de herniorrafia perineal com urgéncia (Figura
9).

As medicacOes pré-anestésicas utilizadas foram, midazolan, na dose de 0,5mg/kg, por
acesso intravenoso, para inducdo foram utilizados propofol, na dose de 3mg/kg e cetamina na
dose de 1mg/kg, ambos utilizadas pelo acesso intravenoso do paciente, para manutencéo
anestésica foi utilizado isoflurano ao efeito.

Foi utilizada a técnica cirdrgica de reconstrucdo do diafragma pélvico, utilizado o
método tradicional de suturas simples na reconstrucao, pois o paciente possuia a musculatura
pélvica muito flacida, o que dificultava a técnica de reposicdo das musculaturas em posicao
anatomicas.

Realizou-se a incisdo cirlrgica na parte lateral ao anus, lado direito, onde foi
encontrado entdo o saco herniario com estrangulamento da vesicula urinaria, onde ocorreu sua
ruptura no momento da incisdo, entdo realizou — se 0 esvaziamento da vesicula urinaria, onde
esta apresentava -se de coloragdo escura, com hematomas e friavel. Suturou- se a vesicula
urindria em sutura simples e ap6s outra camada de sutura invaginante, ambas com fio
poliglicolico. Apds realizou — se o fechamento dos musculos, com suturas simples, fio 2-0,
nylon realizando ancoramento em musculos adjacentes, pois a musculatura encontrava-se muito
flacida, animal permaneceu sondado no pos - cirdrgico. Realizou — se, também no paciente a
orquiectomia fechada onde secciona -se a pele e a tdnica dartos, mas ndo é aberta a tunica
vaginal. Nesta técnica, uma por¢do da tunica vaginal parietal e do musculo cremaster sdo

removidos.
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Figura 9 - Imagem da correcéo cirargica (A): Demarcagdo da incisdo de pele iniciando lateral
a base da cauda até a rafe ventral. (B): imagem que demonstra a vesicula urinaria com
coloragdo escura. (C): Abertura da hérnia perineal. (D): Fechamento de hérnia

Fonte: Karen Brito (2020).

No poés-cirurgico do paciente, foram utilizados ceftriaxona, na dose de 25mg/kg
intravenoso e meloxicam, na dose de 0,2mg/kg por via subcutanea.

O cdo permaneceu internado para controle da dor e monitoramento p6s-cirdrgico, com
a prescricdo de ringer lactato, na dose de 8ml/kg/h, omeprazol, na dose de 1mg/kg a cada 12
horas, ampicilina sodica, na dose de 20mg/kg a cada 8 horas, ambos utilizados por via
intravenosa e para controle de dor, foram utilizados tramadol, na dose de 5mg/kg a cada 8 horas
e meloxicam, na dose de 0,1mg/kg a cada 24horas, ambos utilizados por via subcutanea.
Indicado também no pds-cirurgico o uso de colar elizabetano e limpeza de pontos com solugéo
fisioldgica.

Ap0s dois dias de internacdo, seguindo o protocolo acima citado para monitoramento
e controle de dor, foram solicitados os exames bioquimicos de ureia e creatinina (Tabela 4) do
paciente, onde foram observados que os valores de creatinina e ureia, onde se encontravam
dentro dos valores de referéncia.

Tabela 4 - Exames bioguimicos: Canino, 13 anos, apresentava hérnia perineal com
encarceramento de vesicula urinaria.

Exame Resultados Valor de referéncia
Creatinina 1,0 0,5-1,8 mg/dL
Ureia 19 7 - 27 mg/dL

Fonte: Karen Brito (2020).

Desse modo entdo, paciente recebeu alta, recomendou-se para tratamento pds-
cirargico limpeza de pontos com solucéo fisioldgica, uma vez ao dia, uso de colar elizabetano,
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como prescrigdo norfloxacina 200mg, BID, durante 10 dias, tramadol 50mg, TID, durante 4
dias, omeprazol 10mg, BID, durante 10 dias e carprofeno 50mg, SID, durante 3 dias e

retirada de pontos em 10 dias.
4.1.3 Discussdo

O diagnostico de hérnia perineal foi obtido com as informacgdes do histérico, exame
ecografico prévio e a identificacdo de achados clinicos caracteristicos. A hérnia perineal resulta
da separacdo e enfraquecimento dos masculos e fascias, que formam o diafragma pélvico,
ocorrendo assim o deslocamento caudal de Orgdos abdominais ou pélvicos no perineo.
Ocorrendo em cdes machos inteiros, com idades entre sete e nove anos, havendo poucos relatos
em animais jovens menores de cinco anos (ANDERSON et al., 1998; BELLENGER &
CANFIELD, 2003). Dentre as racas mais dispostas estdo Boston Terrier, Boxer, Corgi galés,
Pequinés, Collie, Caniche, Old English Sheepdog, Pastor Alemdo e Dachshund (HARVEY,
1977; HAYES et al., 1978), entretanto, cdes sem raca definida (SRD) também possuem uma
alta incidéncia (WEAVER et al., 1981).

A etiologia da fraqueza muscular exata é desconhecida, porém a fatores que indicam
que pode ser pela atrofia muscular neurogénica ou senil, miopatias, hiperplasia prostatica,
alterac6es hormonais e/ou constipagéo cronica (BELLENGER & CANFIELD, 2003). No relato
a idade avancada foi o fator encontrado, porém os outros fatores ndo foram investigados.

Dentre os sinais clinicos mais observados em hérnias perineais, como encontrados no
relato, sdo: constipacdo, tenesmo e aumento de volume perineal, onde este pode ser redutivel
ou ndo, dificuldade de miccdo, podendo ainda apresentar prolapso retal, incontinéncia fecal,
flatuléncia, vomitos e postura alterada da cauda. (ANDERSON et al., 1998; MORTARI, 2005).
Como o paciente encontrava-se em anuria, e segundo diagndéstico presuntivo do exame de
ultrassonografia, descrevia que poderia haver o encarceramento da vesicula urinaria, neste caso,
a herniagdo pode se tornar uma emergéncia (MANN et al., 1995; BELLENGER e CAFIELD,
2007). Pois a retroflexdo da bexiga causa uma curvatura uretral, ocasionando ocluséo parcial
ou total do fluxo urinario, distensdo vesical, comprometimento de suprimento neurovascular,
atonia e consequentemente aumento de concentragdes séricas de creatinina e ureia elevando
assim os indices de mortalidade e morbilidade (HOSGOOD et al., 1995).

O diagnostico é baseado na historia clinica do paciente, exames fisicos, sinais clinicos
e exames complementares como a ultrassonografia e a radiografia (ANDERSON et al., 1998;
HEDLUND, 2002; BELLENGER & CANFIELD, 2003). Podendo ser utilizado também, a
palpacéo retal, pois seré possivel verificar neste exame, se ha deslocamento ou dilatag&o retal,
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e também avaliar textura e tamanho da prdstata, se esta estiver envolvida (DIETERICH, 1975;
BELLENGER & CANFIELD, 2003). O exame de ultrassonografia muitas vezes é mais efetivo
na determinacdo de conteudos herniario, que radiografia (BELLENGER & CANFIELD, 2003).
Como geralmente 0s animais que apresentam as hérnias sdo idosos, recomenda-se uma
avaliacdo geral do estado do paciente, com exames de hemograma, bioquimicos e urinalise
(BOJRAB e TOOMEY, 1981). Frequentemente em animais com retroflexdo sdo observados
nos exames azotemia poés-renal, aumento de calcio e fosforo e leucocitose por neutrofilia
(DUPRE e BRISSOT, 2014).

As técnicas cirtrgicas frequentemente, utilizadas na reconstrucdo do diafragma
pélvico incluem o método tradicional de sutura, também conhecida como reposicao anatémica
transposi¢cdo do mdsculo obturador interno, com ou sem sec¢do do tenddao muscular; a
transposicao do musculo gluteo superficial e a transposi¢cdo do muasculo obturador interno aliado
a transposicdo do musculo gluteo superficial (RAFFAN, 1993; ANDERSON et al., 1998;
HEDLUND, 2002; BELLENGER & CANFIELD, 2003). Quando houver anormalidades retais
associadas como a saculacdo, desvio ou diverticulo, estas devem ser corrigidas em conjunto
com a herniorrafia (KRAHWINKEL, 1983; MANN, 1993). Casos de recidivas, podem ser
utilizadas técnicas de colopexia e a cistopexia por fixacdo dos ductos deferentes ou a técnica de
transposicdo do musculo semitendinoso (BILBREY et al., 1990; MANN &
CONSTANTINESCU, 1998). No caso clinico descrito acima, foi realizado a técnica de
reconstrucdo do diafragma pélvico, através do método tradicional de suturas, pois o paciente
possuia a musculatura pélvica muito flacida, o que dificultava a técnica de reposicdo das
musculaturas em posic¢des anatdmicas.

Além das diversas técnicas cirdrgicas para reducdo do conteldo herniario e reparacéo
do diafragma pélvico, aplicando técnicas de sintese associada ou ndo ha transposicdo de
musculos (VAN SLUIJS e SJIOLLEMA, 1989). Podem ser associadas técnicas de utilizacdo de
implantes sintéticos, como a membrana de latex (PAULO et al., 2005) e a malha de
polipropileno (GOISSIS et al., 2001).

Em associagdo as técnicas cirurgicas e tratamento de hérnia perineal, é indicado a
orquiectomia, especialmente por seus efeitos benéficos nas doencas prostaticas, testiculares ou
neoplasias das glandulas perineais (BELLENGER, 1980; WEAVER & OMAMEGBE, 1981;
HARDIE et al., 1983; SJOLLEMA & VAN SLUWJS, 1989; RAISER, 1994; HOSGOOD et al.,
1995). Um estudo de Hayes et al. (1978), relatam que a castracdo é eficiente, diminuindo os

casos de recidiva, ao baixar os niveis de testosterona circulantes e o volume da prostata, ainda

32



segundo esses autores, a taxa de recorréncia de cdes inteiros é 2,7 vezes maior em relacdo aos
animais castrados.

Os cuidados pos-operatdrios incluem, antibioticoterapia em pacientes debilitados ou
com presenca de tecidos isquémicos, contaminados ou necroticos (HEDLUND, 2002; SEIM
I11, 2004). Recomenda-se também, limpeza da ferida, uso de analgésico e anti-inflamatérios
para reducdo da dor e edema (RAFFAN, 1993; HEDLUND, 2002; MORTARI, 2004). Além
do uso de emolientes ou laxantes e dieta rica em fibras para reduzir o esforco abdominal do
animal (MUNOZ et al., 2000; HEDLUND, 2002).

As principais complicac6es do pds-operatdrio incluem deiscéncia de pontos, tenesmo,
disquezia, incontinéncia urinaria e/ou fecal, disUria, obstrucdo uretral, hemorragias, anorexia,
paralisia do nervo ciatico, seroma, lesdo de uretra (BELLENGER e CAFIELD, 2007
PENAFORTE Junior et al. 2015). As recidivas normalmente ocorrem em animais com sinais
mais graves no pré-operatorio e naqueles com envolvimento bilateral (DeNOVO e BRIGHT,
2008). Os animais com retroflexdo da bexiga sdo os que tém progndstico mais desfavoravel
(HEDLUND, 2008). Porém, apds 10 dias da realizacdo do tratamento cirargico, o paciente
descrito acima no caso, ndo apresentou deiscéncia de pontos e recidiva da herniagéo,

apresentava-se bem, urinando e defecando normalmente.

4.1.4 Conclusao

Com base no relato de caso e discussdo, conclui-se que a hérnia perineal afeta
principalmente machos inteiros e idosos. E que a importancia da observacédo dos sinais clinicos,
a utilizacdo de exames complementares como a ultrassonografia ou radiografia e um bom
exame fisico no paciente, sdo de suma importancia para o rapido fechamento do diagndstico,
sendo possivel assim a realizacdo de um tratamento cirdrgico, com as diversas técnicas

descritas, ocorrendo assim, a melhora do paciente e um baixo indice de recidivas.

4.2 SERTOLIOMA EM UM CAO DE RACA GOLDEN RETRIEVER
4.2.1 Introducéo

As neoplasias testiculares comumente sdo encontradas na espécie canina, sendo
encontrados trés principais neoplasias: tumor de células de Sertoli (sertolioma), seminoma e
tumor de células intersticiais (HENRIQUE et al., 2016). Estas neoplasias, raramente fazem
metastases e de modo geral, ocorrem em cdes idosos e/ou criptorquidas (ARGENTA F.F., et

al., 2016).
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Porém, um estudo realizado por Santos e Angélico (2004), demonstrou que
aproximadamente 10% dos tumores de células de Sertoli (sertolioma), sdo malignos e realizam
metastases em pulmdes, figado, baco, rins, pancreas e linfonodos inguinais, iliacos e
sublombares. Observou — se também que aproximadamente 25% cées portadores de Sertolioma
desenvolvem feminizagéo, devido ao hiperestrogenismo.

Os sinais clinicos observados devido ao hiperestrogenismo, geralmente é variavel,
caracterizada por alopecia simétrica bilateral, hiperpigmentacdo cutanea, adelgagcamento da
epiderme, metaplasia escamosa do epitélio da prostata, ginecomastia, galactorreia, atrofia do
prepucio, atrofia do testiculo ndo neoplésico, sindrome de feminilizacdo e aplasia de medula
0ssea (FOSTER, 2013; ARGENTA F.F. et al., 2016). Na maioria das vezes, 0s tumores
testiculares sdo assintomaticos, tornando — 0os um achado acidental de exame fisico ou exame
de imagem (LAWRENCE J.A.; SABA C.F., 2013).

O diagndstico, geralmente é realizado atraves de exames de ultrassonografia e
radiografia. A ultrassonografia é o exame mais sensivel e especifico para identificacdo de
tumores testiculares, no entanto, para diagnostico definitivo € necessaria uma avaliacdo
citologica de uma aspiracdo por agulha fina (CAAF) ou uma analise histopatoldgica
(BERTOLDI J. et al., 2014).

O tratamento realizado para casos de tumores testiculares de células de Sertoli,
geralmente, baseia — se na orquiectomia e linfadenectomia retroperitoneal nos casos
histologicamente malignos (ORTIZ, 2001). O progndstico destes pacientes, esta relacionado
com a presenca ou ndo de tumores metastaticos e ao desenvolvimento do hiperestrogenismo
(ESLAVA & TORRES, 2008).

4.2.2 Caso clinico

Chegou para atendimento no HVRS um canino, de raca Golden Retriever, ndo
castrado, idade 5 anos, pesando 42,25 kg, escore corporal 3, mucosas rosadas, temperatura retal
40,2°C, vacinacao e desvermifugacao em dia, animal apresentava-se alerta. Segundo relato do
tutor, apresentava episodios de émese/regurgitacdo, diarreia e flatuléncia & alguns dias, este
acreditava que os sinais poderiam ser pelo animal ter ingerido uma mangueira de jardim a
alguns dias atras do inicio dos sintomas. Também relatou, que animal a aproximadamente um
més havia sido tratado para cistite, e apresentava dermatite atopica, onde era tratado com spray
de corticoide.

No exame fisico do animal, pode ser identificado na palpacédo os linfonodos popliteos
aumentados, leve algia e distendimento do abdémen, além de um aumento de volume intra-
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abdominal. Também foram observados que animal era criptorquida unilateral, onde ele
apresentava somente um testiculo direito atrofiado na bolsa escrotal, além de aumento

significativo de mamas (Figura 10) e alopecia generalizada (Figura 11).

Figura 10 - Imagem de ginecomastia no paciente Golden Retriever com tumor de células de
Sertoli.

Fonte: Karen Brito (2020).

Figura 11 - Imagem alopecia generalizada (A) em regido cervical, (B) em regido caudal do
paciente Golden Retriever

Fonte: Karen Brito (2020).

Como diagnostico presuntivo a médica veterinaria sugeriu aos tutores, que caso
poderia ser compativel com corpo estranho, neoplasia e também doenca enddcrina. Foram
solicitados exames de ultrassonografia, onde a médica veterinaria ultrassonografista, pode
observar uma massa de tamanho aproximado de 15x10 cm, préximo a vesicula urinaria,
aumento e presenca de cistos prostaticos, além de um testiculo direito de estrutura atrofiada,
dentro do saco escrotal. Nos exames de hemograma (Tabela 5) e bioquimicos (Tabela 6), foram

observados presenca de anemia microcitica normocrémica, regenerativa, leucocitose por
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neutrofilia, hematdcrito abaixo dos niveis de referéncia e trombocitopenia, os quais, aliados

seriam sugestivos de uma doenca crénica ou neoplasia.

Tabela 5 - Exame hemograma: Canino, raca Golden Retriever, 6 anos de idade, com

sertolioma.
Exame Resultado Valor de referéncia

Eritrdcito 5,08 M/uL 5,65 - 8,87
Hematocrito 31,4 % 37,3-61,7
HGB 11,9 g/dL 13,1-20,5
MCV 61,8fL 61,6 - 73,5
Reticuldcitos 36,6 K/uL 10-110

Leucacitos 34,54 K/uL 5,05- 16,76
Neutrofilos 30,18 K/uL 2,95 - 11,64
Linfécitos 2,7 K/uL 1,05-5,10
Monacitos 1,53 K/uL 0,16 - 1,12
Eosinofilos 0,12 K/uL 0,06 - 1,23
Basofilos 0,01 K/uL 0,00-0,10
Plaquetas 106 K/uL 148 - 484

Fonte: Karen Brito (2020).

Tabela 6 - Exames bioquimicos: Canino, raca Golden Retriever, 6 anos de idade, com

sertolioma.
Exames Resultados Valores de referéncia
Creatinina 1,2 mg/dL 05-18
Ureia 28 mg/dL 7-27
Globulinas 5,3 mg/dL 2,5-45
Fosfatase alcalina 294 U/L 23-212

Fonte: Karen Brito (2020).

Animal foi inicialmente tratado com meloxicam, 4 mg, SID, tramadol, 100mg, BID,

ambos por via oral, sendo encaminhado posteriormente para laparotomia exploratoria.

As medicacOes pré-anestésicas utilizadas foram, metadona, na dose de 0,2mg/kg,
midazolan, na dose de 0,1mg/kg, acepromazina, na dose de 0,01mg/kg, todas aplicadas por via
intramuscular, citrato de maropitant (Cerenia ®), na dose de 0,1mg/kg para analgesia visceral,
aplicada de forma subcuténea, na inducdo foram utilizados propofol, na dose de 3mg/kg e

cetamina na dose de 0,6mg/kg, fentanil, na dose de 1mg/kg, todas utilizadas pelo acesso
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intravenoso do paciente, para anestesia local do testiculo foi utilizado lidocaina e para
manutencdo anestésica foi utilizado isoflurano ao efeito. No pds- cirurgico do paciente, foram
utilizados ceftriaxona, na dose de 25mg/kg, por via intravenosa e meloxicam 2% na dose de
0,2mg/kg e dipirona injetavel, na dose de 25mg/kg, ambos por via subcutanea.

Durante a laparotomia exploratéria, foi observado que a massa em regido abdominal,
proximo da vesicula urindria, tratava- se do testiculo esquerdo, onde este encontrava-se
aumentado (Figura 16) foi entdo realizado a retirada do testiculo esquerdo e do testiculo direito
atrofiado com a técnica de orquiectomia fechada, onde secciona -se a pele e a tdnica dartos,
mas ndo é aberta a tlnica vaginal. Nesta técnica, uma porc¢do da tanica vaginal parietal e do
musculo cremaster sdo removidos. Também foi realizada a mesma técnica de orquiectomia do
testiculo direito atrofiado. Foram encaminhados ambos os testiculos para a analise histoldgica,
onde o diagnostico revelou, testiculo esquerdo, tumor de células de Sertoli (sertolioma) e no
testiculo direito, leve degeneracéo e atrofia testicular difusa.

Animal permaneceu internado para controle de dor e monitoramento pos-cirurgico,
recebendo como prescricdo, ampicilina sodica na dose de 30mg/kg a cada 8 horas, tramadol, na
dose de 5mg/kg a cada 8 horas e meloxicam 2%, na dose de 0,1mg/kg a cada 24 horas e dipirona
injetavel, na dose de 25mg/kg a cada 12 horas. Indicado também no pés-cirargico o uso de colar

elizabetano e limpeza de pontos uma vez ao dia.

Figura 12 - Testiculo esquerdo aumentado (sertolioma), testiculo direito atrofiado

Fonte: Karen Brito (2020).

Ap0s dois dias de internacdo, o paciente recebeu alta com a seguinte prescri¢do para
casa de amoxicilina com clavulanato 750mg, BID, durante sete dias, Tramadol 200mg, TID,

durante 4 dias, Dipirona 1000mg, BID, por 3 dias e carprofeno 200mg, SID, por sete dias.
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Recomendacdes indicadas de limpeza de pontos com solucéo fisioldgica, uma vez ao dia, uso

de colar elizabetano ou roupa cirargica e retirada de pontos em 10 dias.
4.2.3 Discussdo

O diagnostico de tumor de sertolioma, foi obtido com as informacgdes do historico,
exame ecografico prévio, identificagdo de achados clinicos caracteristicos e exame
histopatoldgico. Segundo um estudo realizado por Santos e Angélico (2014), o tumor de células
de Sertoli ¢ a terceira neoplasia mais comuns encontrados em caes, tem baixa malignidade e
raramente apresenta metastases.

Como no caso relatado do canino Golden Retriever, o tumor das células de Sertoli é
mais frequentemente é encontrado em cées criptorquidas, cdes menores de seis anos de idade,
desenvolvem tumores testiculares precocemente (BERTOLDI, J. et al., 2014), e o testiculo
contralateral geralmente esta atrofiado. Em um estudo realizado por CROW (1980), o autor
verificou que aproximadamente 25% dos cédes portadores de tumor de célula de Sertoli
desenvolvem sindrome de feminizagéo.

Assim como no paciente descrito, os sinais clinicos frequentemente encontrados em
animais com sertolioma sdo alteracbes cutaneas, alopecia, hiperpigmentacdo, aumento de
volume das mamas (ginecomastia), preptcio pendular, perda de libido e hiperplasia prostética,
ainda segundo os autores ARGENTA F.F., et al. 2016, a maioria dos casos de neoplasmas
testiculares sdo assintomaticos, muitas vezes é um achado acidental no momento do exame
fisico, ou verificado através de exames de imagem.

Fonseca (2009) nos diz que, os estrogénios interferem na diferenciacdo das células
estaminais hematopoiéticas, alteram a utilizacdo do ferro pelos precursores dos eritrdcitos, e
possivelmente inibem a producdo do fator estimulante dos eritrécitos em circulacdo.
Inicialmente a intoxicacdo da medula Ossea por estrogénios induz um aumento da
granulocitopoiese, a reducdo dos megacariocitos e dos elementos eritrdides, o que leva
inicialmente a neutrofilia com desvio a esquerda, trombocitopenia e anemia, achados também
encontrados nos exames hemogramas e bioquimicos do paciente.

No paciente o tratamento instituido foi orquiectomia, esta técnica cirdrgica é indicada
para tratamento de sertolioma e a linfadenectomia em casos de tumores metastaticos
histologicamente malignos (ORTIZ, 2001). O tratamento também inclui: corre¢do da anemia e
trombocitopenia (transfusdo sanguinea), protecfes contra infeccdes com antibioticoterapia e
anti-inflamatérios (FONSECA, 2009), no caso do paciente descrito ndo foi necessaria

transfusdo sanguinea.
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O prognostico dos pacientes, depende da presenca ou ndo de tumores metastaticos,
segundo Nelson e Couto (2001), a melhora dos pacientes demora alguns meses e apenas 30%
dos animais acometidos se recuperam. Quando ndo tratados os casos de hiperestrogenismo que
induz a mielotoxicidade na maioria das vezes possui um prognéstico desfavoravel
(BOSSCHERE e DEPREST, 2010). No paciente relatado, ndo apresentou achados sugestivos
de metéstases.

4.2.4 Conclusao

Com base no relato de caso e discusséao, conclui-se que tumores de células de Sertoli
(sertolioma), afeta principalmente cées criptorquidas e idosos, podendo acometer cées jovens
precocemente. E de suma importancia a visualizagio e investigacio do médico veterinario em
sinais clinicos como alopecia, ginecomastia e comportamento de feminilizacdo em machos

criptorquidas, indicando sempre a orquiectomia e os beneficios deste procedimento.
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CONSIDERACOES FINAIS

Para a formacdo do médico veterinario é de suma importancia o estagio curricular,
pois permite a vivéncia da teoria em pratica. Adquirindo conhecimento técnicos e teoricos dos
profissionais experientes, aléem de postura para com o tutor e paciente diante das diversas
situacBes cotidianas. Durante o estdgio curricular, foi possivel acompanhar consultas,
procedimentos cirdrgicos, exames complementares como ultrassonografia e radiografias, aléem
do acompanhamento do manejo de pacientes internados.

Neste periodo de estagio curricular, as casuisticas mais observadas, foram a de
politraumatismo em animais, a sua maioria foram caninos que apresentaram politraumatismo
devido a acidentes automobilisticos e a de gastroenterites, onde os sinais clinicos mais presentes
nestes animais eram vomito e diarreia. Através do trabalho descrito, dos relatos de caso e da
vivéncia no estagio curricular pude observar que a anamnese, exame fisico e exames
complementares sdo muito importantes para o fechamento de diagnéstico e indicacdo de

tratamento adequado.
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